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障害者の作業復帰の段階に至る研究
田中明安藤信義
(キーワード）障害者，作業能力
目的
本研究は、精神障害者とくに慢性期分裂病者を被験者として、その作業の適応性を同一症例の経
年経過について追究をおこなっている。
慢性期の分裂病は、その症状が潜在しており、あまり表面に目立つことがなく一見して正常とあ
まり著変がないように見られるが、身体疾患と同様にその身体諸機能の低下はいちじるしいものが
ある。この分裂病には、症状によりその病層期が急性期、増悪期、慢性期、寛解期等にわけられる
が、経過によっては欠陥症状をのこしている場合もある。またこの疾病は多くの精神症状を出すの
も特徴で急性期や増悪期では特有の異常体験があり、あらゆる行動に強く作用するので、一般的な
作業や行動はできない。これには特定の幻覚とか妄想などが強く作用していることによる。したが
って、対象者としては、急性期および増悪期の分裂病者は除外した。
本研究の目的は「精神障害者に対する作業復帰」としてあるので、研究の対象者は慢性期の分裂
者でいかなる社会復帰がなされるかに重点をおいた。この慢性期の分裂者は対人関係に疎通を欠き
また症状の潜在や、不顕化があり表面的には一応安定化されているが、不確実な浮働の要素も多く
ふくんでいる。またこのような慢性期の分裂病は高度な精神活動が粗外されていると研究がなされ
ており、その発生学的な関連からすると、高度に進化した大脳前頭葉に関与してしていると考えら
れるので、他の動物との比較は全く不可能であるというような唯一性も考慮しなければならない問
題もある。このような症状の潜在化と身体的に低下した機能をいかに向上させるか。また、彼等に
適応する作業の有無について研究をおこなっている。
研究方法
作業内容は､１）まず危険性がないこと、２）カウンター化できるもの、３）一般的なもので被
験者にプレッシャーのかからないもの、４）あまり疲労のともなわないもの、などの業種を選ばな
ければならない。よってこれらを考慮した結果、「のし」折り作業と、「折り鶴」作業を選び「オ
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リガミーテスト」として、カウンター化してこのテストを実施した。いちがいに祝儀袋といっても
これには不祝儀をふくむ約３０００種類の型態のものがあり、規格統一市販されている。この多種類
の中から現在一番多く使用されている祝儀用３５号規格のものを選んで研究をおこなった。この３
５号規格の祝儀袋の完成品は外装（縦１８５０１１Ｌ横l05c1ii）と内装の２つの袋があり、これらは
すべて機械によって折りたたまれているが、手作業の部分になるところは、祝儀袋の右上端にある
斗、長さ８cm、上巾２０１１z、下巾Ｍ１の「ノン」を組立て、外袋に接着し、水引を結んで完成する
が、このうち「ノン」折りのみを抽出して作業を行った。「ノン」折り作業は、これのみを完成
させるのに７工程があり、この「ノン」に黄色のしんを入れて、完成させるのであるが、完成品が
祝儀用であるので、紙の不ぞろい、はみ出し、左右差の有無、芯の片寄りなどあまり美観をそこな
うものについては選別をした。この「ノン」折り作業は、祝儀袋の生産地が限られるとゆうような
ローカル的な面と、器具として金型、特穂なピンセット、接着材の使用などの特種性があるため、
これらを考慮して一般によく知られている折り鶴作業をこれにllllえて実施した。この作業は完成ま
で２０工程にわけられる。折り紙の大きさは、束洋紙工（１０１５）規格１５０wI1iI角、（１０１２）規
格１１７ｍｍ角の２種からコントロール群以下Ｃ群、実験群、以下Ｅ群、ともに予備実験で出来高が
最も多く、折り込みやすく、しかも不良品の少い、（１０１２）規絡１１７１n1il角でテストを行い、完
成品については、左右差の有無等の外観について選別した。
これらのテスト施行については、この生産工程に時間制約を加え完成品（＋）、未完成品（－）
として計量をした。時間制約については、内田クレペリン精ﾈ''１作業検査を準用し、作業を前半１５
分、後半１５分、中間に休息を５分間とり、また製品のうち不良品、未完成品については全作業終
了後これを選別した。またＥ群に筋肉作業と知的能力との関連性について追求するため、東大能研
式知能検査とタヅピングテストを施行した。タッピングテストのjⅡ'1定法については、計量しやすく
するために１５分を３分ずつに区切り、一区切りで数を記録し５回これを続けた。なおこれも「ノ
ン」折り作業に準じておこなったものである。
結果
Ｅ群は、精神分裂病で入院または不完全寛解状態で通院中の者、男子３５名、女子２１名、合計
５６名、年令は１５才から５９才、症病経過年数は１４Fから３１年。
Ｃ群は、男子１３名、女子１０名、合計２３名、年令１８才から２４才の者を選び対象者とした。
図－１は、Ｃ群タッピングーテストの経年経過である。８３年、８４年までの上昇にくらべ８５
年は平行の状態となっている。
図－２は、Ｅ群のタッピングーテストの経年経過である。実際は入院力Ⅱ療中の者であり、８３年
までは低下がみられるが、以後目立った向上は見られない。また点線は、不完完寛解状態で通院中
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の者であり、８４年までの向上から８５年はや■低下の傾向がみられるのは、３年の経過をおいて機
能の低下、病状の悪化を示しているものと推測される。
図－３は、Ｃ群「ノン」折りテストの経年経過である。８４年までは練習効果があるものの、８
５年ではこのクラスの向上は、限界に来たものと推察される。
図－４は、Ｃ群折鶴テストの経過である。「ノン」折り作業の経過と同様にやや上向しているの
が見られる。
図－５は、Ｅ群「ノン」折りテストの経年経過である。実線は入院加療中の者で、８２年から８
４年まで作業は低下しているが、８５年は作業能率の向上がみられる。点線は、不完全寛解状態で
通院中の者であり、８５年まで全体的に低下の傾向にあるが、８４年に入院実線となった者は１年
の経過をおいて作業の向上がみられる。
図－６は、Ｅ群折鶴テストの経過である。このテストも「ノン」折り作業と同様に入院加療中の
者の作業の向上がみられる。
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考察
タッピング、「オリガミーテスト」の３年までの経年経過にみられる不完全寛解状態で通院加療
中の者は作業能率の向上がみられるが、これは退院して家庭生活に復帰したことと、それにともな
い精神活動も向上したことにもよるが、この傾向は比較的発病年数の若い者にその傾向が著名であ
った。また能率の低下をしている者は欠陥症状で入院加療'１１であり、症状の悪化から作業の不適を
一層強くしている。
さらにこれを４年の経年経過からみると、不完全寛解状態で通院加療中の者の低下は、退院当所
は今までの作業経過の連続であり、向上がみられるのは当然のことと考えられるが、４年経過した
現在「オリガミーテスト」の結果からすると、衰退傾向をみているのは一般日常生活や労働作業に
追はれて「オリガミーテスト」をしていなかったためと推考される。入院加療中の者の上昇傾向に
ついては、これらの人たちが「オリガミーテスト」に従事している結果と考えられる。これは毎日
の練習効果のあらわれでありい単純作業のため砿実に作製するという、〔の疾病患者特有の病的な
性格を考慮しなければならないが、これが良好な状態にあるときは結果も良いはずであるｑ
折鶴テストの経過については、工程数や作業のちがいはあるものの、ほとんどは「ノン」折りテ
ストと同じ経過を示しており、「ノン」折りテストを中11コしても、経年経過は同様の結果が得られ
るものと推考された。４年の経年綴過を全体からみると、一見安定化されているようにも見られる
が、不確実な要素も多く含まれており、これは精神分裂病の特徴である不安定要素が介在している
ものと推考されるが、これらは精神分裂病の数多くの研究にもあるように結論的には作業能率の低
下をみており、本研究でも狐普にこれがあらわれている。
今回得られた特徴及び傾向は、「オリガミーテスト」や、タッピングテストの経年経過にみられ
るように欠陥症状で入院加療者は作業能率の向上をみており、不完全寛解状態で通院中の者は４年
の経過をおいて機能の低下をきたしていることが認められた。このような結果は、分裂病の特長の
一つと証明する手がかりを1等允と考えられる。したがって精神障害者、特に精神分裂病者が適応す
る手作業としては、知能の高低にかかわらず対応性が悪いために、ノルマをかけさせる仕事は不可
能であり、時間制限で行う作業や、長時|{'１長期にわたる作業及び強制的な指示は彼等に良い作業方
法でない。これらのことから病者特有の作業を配慮しなければならないとゆう結果を得ることがで
きた。
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